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論文内容の要旨
〔目的〕
右室不全をきたすs慢性肺性心において左室機能低下を生じることが報告されているが， 乙の原因につい
で慢性肺性心で左室心筋が直接的に傷害されるか否かは未だ明かではない。そ乙で本研究は慢'性肺j性心で、
は左室心筋lζ病理学的変化をきたしているか否かを剖検心において検討した。
〔方法ならびに成績〕
対象:うっ血性心不全または呼吸不全で死亡し生前の心電図で、 Mil nor らの診断基準に従って右室肥
大を認めた慢性肺民患 1 0 例(肺性心群) ，右室肥大を認めなかったf量性肺疾患 8例(非肺性心群)の剖
検心を対象とし，心肺疾患を有さない 5 -WlJの剖検心をコントロール群とした。
肺性心群は男 8例，女 2例，年齢 36才から 80才までの平均 62 才で， 基礎疾患の内訳は，間質性肺炎
4例，慢性閉塞性肺疾患 3例および陳旧性肺結核 3例で，一方，非肺』性心群は男のみ 8例，年齢 40才か
ら 77 才までの平均 64才で，基礎民患の内訳は慢性閉塞性肺疾患 4 例，間質性肺炎 3 例および、陳旧性肺結
核 1 例であった。コントロール群は男 3 例，女 2 例，年齢 40 才から 68 才までの平均 57 才で，基礎疾患
の内訳は大腸癌 2 例，胃癌，棒臓癌および、胆管癌各 1 例で、あった。乙れら 23例は臨床的または病理学的に
高血圧，糖尿病，膝原病，狭JL;症，心筋梗塞，弁膜症などの他の心臓病を合併していなかった。悪性腫蕩
例では doxorubicin の使用例，胸部への放射線治療例などの心筋に影響を与える治療を受けた例は除外
した。 3群聞の年齢には有意差を認めなかった。
方法:まず，冠動脈と脂肪組織を剥離した後に全心重量を測定し，さらに両心房と大血管を取り去った
後に心室を Fulton の手法にしたがって 3 分割し，右室自由壁，心室中隔および、左心室自由壁の重量を測
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定した。右室壁厚は肺動脈弁の lcm上流の右室流出路自由壁で，心室中隔壁厚は大動脈弁の 3cm上流で，
左室壁厚は心室中隔と同じレベノレの左室自由壁でそれぞれ計測した。病理標本の作成は壁厚を測定した部
位で行った。
心筋細胞径の測定は Hematoxylin -Eosin 染色標本において核の観察できる部位で、心筋細胞の最小の
横径を心筋細胞径として計測した。測定は光学顕微鏡にマイクロメータを装填して，直視下に行った。
心筋線維化の程度は，穆原線維を青く染める Azan -Mallory 染色を行い，顕微鏡下に穆原線維の部分
をトレースし，心筋全体に対する謬原線維の面積比を心筋線維化率として求めた。 20標本を無作為に抽
出して検討した本法の再現性は， intraobserver difference が1. 72%であり inter0 bse r ver 
diffe rence が 1O. 06~ちであった。
成績:右室自由壁重量は肺性心群，非肺性心群の 2群ではコントロール群に比べ有意に高値であり，左
室自由壁重量は肺』性心群で、有意に高値で、あったが，心室中隔重量は 3 群間に有意差を認めなかった。一方，
心室壁厚に関しては，右室自由壁ならびに左室自由壁壁厚は肺性心群，非肺性心群の 2群では明らかに肥
厚していた。心室中隔壁厚は非肺』性心群で、コントロール群に比べ有意に肥厚しており，肺性心群でも有意
差はないものの肥厚する傾向を認めた。心筋細胞径は右室自由壁，心室中隔及び左室自由壁のいずれの部
位で、も肺性心群では他の 2群に比べ明らかに細胞肥大があり，非肺性心群でもコントロール群に比べ明ら
かな細胞肥大があった。心筋線維化の程度は右室肥大群では他の 2群に比べ，右室，左室，心室中隔のい
ずれの部位でも有意に高度であった。すなわち，慢'性肺'性心では左室Iζ機械的負荷を認めないにもかかわ
らず，左室自由壁及び心室中隔に壁肥厚，心筋細胞肥大ならび、に心筋線維化を生じる乙とが示された。
さらに，自由壁壁厚，心筋細胞肥大の程度ならび、に心筋線維化率には右室と左室との聞にそれぞ、れ有意な
正相関が認められた。すなわち，右室自由壁の肥厚している例ほど左室自由壁の肥厚があり，右室心筋細
胞肥大の程度が高度な例ほど左室心筋細胞の肥大も高度であり，右室心筋線維化が高度な例ほど左室心筋
線維化も進行している乙とが明らかとなった。以上の結果より，慢性肺性心では右室心筋病変にともなっ
て左室心筋にも病理学的変化を生じ，乙れが左室機能低下の重要な一因をなす乙とが示唆された。
〔総括〕
慢性肺性心では心筋細胞肥大や心筋線維化などの病理学的変化が右室のみならず左室にも及び，またそ
の程度は右室の病理学的異常が著明になるに従って顕著となる乙とが明かとなった。
論文審査の結果の要旨
本研究は慢』性肺'性心における左室機能低下の原因を明らかlとするため，慢性肺性心患者の剖，検心におい
いて，右室ならび、に左室心筋の病理学的変化について検討したもので，その結果，肺』性心患者で、は右室に
おける心肥大及び、心筋線維化のみならず，機械的負荷の加わらない左室においても心肥大ならび1と心筋線
維化が生じており，その程度は右室の病理学的変化が著明な例ほど左室の変化も顕著である乙とを示したも
のである。乙れらの左室の病理学的変化が慢性肺性心の左室機能低下の一因になり得る乙とを初めての明
らかにし，慢』性肺'性心の病態解明及び治療に重要な貢献をなすものである。よって本研究は学位に値する
と考える。
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